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ANEXO III – AUTORIZAÇÃO DO RESPONSÁVEL LEGAL 
EDITAL Nº 01/2026 – PROGRAMA DE BOLSAS DE ESTUDO – PALÁCIO DAS ARTES 

 

Eu, __________________________________________________________________________, 

nacionalidade _______________________, estado civil _______________________, 

portador(a) do RG nº ______________________________, CPF nº ______________________________, 

residente e domiciliado(a) à ________________________________________________________________, 

na condição de pai/mãe ou responsável legal pelo(a) menor: 

Nome do(a) aluno(a): ________________________________________________________ 

Data de nascimento: ____ / ____ / ______ 

RG/CPF (se houver): ________________________________________________________ 

 

DECLARO, PARA OS DEVIDOS FINS, QUE: 
1. Autorizo a inscrição do(a) menor acima identificado(a) no Programa de Bolsas de Estudo do 

Palácio das Artes – Exercício 2026, conforme regras estabelecidas no edital e em seus anexos. 
2. Autorizo o envio de material artístico, incluindo vídeos, imagens, textos e demais conteúdos 

necessários ao processo de seleção artística e pedagógica. 
3. Estou ciente de que o material enviado será utilizado exclusivamente para fins de avaliação, 

seleção e arquivo institucional, conforme disposto no edital. 
4. Autorizo o tratamento dos dados pessoais do(a) menor e do responsável legal, para fins 

administrativos, pedagógicos e institucionais, nos termos da legislação vigente de proteção 
de dados. 

5. Autorizo o uso de imagem e voz do(a) menor, exclusivamente para fins institucionais, 
pedagógicos e de divulgação das atividades do Palácio das Artes, sem finalidade comercial, 
podendo tais materiais ser utilizados em meios digitais, audiovisuais e impressos. 

6. Declaro ciência de que: 
7. a concessão da bolsa não configura vínculo empregatício ou obrigação de permanência 

futura; 
8. a renovação da bolsa não é automática; 
9. o descumprimento das normas institucionais poderá acarretar cancelamento da bolsa. 
10. Declaro, ainda, que todas as informações prestadas são verdadeiras, estando ciente de que 

a omissão ou prestação de informações falsas poderá resultar no indeferimento da inscrição 
ou no cancelamento da bolsa concedida. 

 
Por ser expressão da verdade, firmo a presente autorização. 
 

Local e data: ________________________________________________________ 

 

Assinatura do responsável legal: _______________________________________________________ 

Nome completo: ______________________________________________________________________ 

Telefone: ________________________________  E-mail: ______________________________________ 

 


